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1 Johdanto 
 
Puolustusvoimien Liikuntakoulutuksen käsikirjan mukaan varusmiesten fyysisen koulu-
tuksen tavoitteena on kouluttaa sotilaita sijoituskelpoisina kriisiajan joukkoihin. Tavoit-
teena on, että varusmies kykenee fyysisen toimintakykynsä puolesta toteuttamaan oman 
puolustus- ja koulutushaaransa sekä aselajinsa asettamat taistelutehtävät vähintään 
kahden viikon ajan ollen alati taistelukosketuksessa. Voimavarat tulisi kyetä keskittää 3-
4 vuorokauden yhtämittaiseen, vaativaan ratkaisutaisteluun. Muita tavoitteita ovat fyysi-
sen toimintakyvyn kehittäminen, myönteisen asenteen vahvistaminen elinikäisen liikun-
nan harrastamiseen sekä ylläpitää reservin fyysistä toimintakykyä. Sijoituskelpoisuus 
tarkoittaa, että koulutettu taistelija täyttää asetetut vaatimukset osana omaa joukkoaan. 
Mikäli näin ei ole, taistelija ei sijoitu kyseiseen joukkoon reservissä. Fyysinen toiminta-
kyky on yksi neljästä toimintakyvyn tekijästä. Muina nähdään psyykkinen, eettinen ja so-
siaalinen toimintakyky. Liikuntakoulutuksen fyysisen koulutuksen osuus kattaa miltei 
puolet koulutusajasta. (Puolustusvoimat 2015: 5, 9). 
 
Varusmiespalveluksen alussa kaikki varusmiehet suorittavat 8 viikon peruskoulutuskau-
den, joka sisältää monipuolisesti fyysistä harjoittelua, kuten marssimista, pyöräilyä, hiih-
toa, suunnistusta, uintia, drilliharjoittelua ja taisteluharjoituksia. Keskimäärin fyysistä har-
joittelua on 17 tuntia viikossa. (Taanila ym. 2009). Peruskoulutuskaudella kestävyyskun-
non sekä lihaskunnon kehittämiseen panostetaan erityisesti. (Puolustusvoimat 2015: 9.) 
  
Peruskoulutuskauden jälkeen varusmiehet jaetaan erilaisiin jatkokoulutuksiin, erikois-
koulutuskausiin, jotka kestävät 4 kuukautta. Näillä erikoiskoulutuskausilla fyysisen har-
joittelun määrä pyritään pitämään samankaltaisina eri koulutusryhmien välillä. Fyysisen 
harjoittelun päämääränä on valmistaa varusmies fyysisesti ja taidollisesti joukkokoulu-
tuskauden taistelukoulutukseen. Ensimmäisen kuuden kuukauden aikana varusmiesten 
on arvioitu harjoittelevan noin 450 tunnin ajan mikä vastaa noin 19 tuntia viikossa. (Taa-
nila ym. 2009; Puolustusvoimat 2015: 9). 
  
Haastateltava 4:n (2016) mukaan koulutusvalintoja jatkokoulutukseen Kaartin jääkäriryk-
mentissä ohjaa ennalta määrätyt raamit. Ennalta käsketyt määrät varusmiehiä sijoitetaan 
peruskoulutuskauden jälkeen jatkokoulutuksessa omiin koulutushaaroihinsa. Kun varus-
miesten kokonaismäärästä on otettu eroon muun muassa johtajiksi ja lääkintämiehiksi 
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valitut henkilöt, jää jäljelle joukko, joista koulutetaan miehistötehtäviin kaupunkijääkä-
reitä. Viime kädessä koulutusvalinnat vahvistaa rykmentin komentaja. Haastateltava 2 
(2016) tukee tätä näkemystä toteamalla, ettei ole mitään erillistä valintaprosessia, jonka 
perusteella kaupunkijääkäriksi koulutettavat valittaisiin.   
  
Taanilan ym. (2009) 12 kuukauden mittaisessa seurantatutkimuksessa 33 prosenttia 955 
varusmiehestä kärsi yhdestä tai useammasta tuki- ja liikuntaelimistön vammasta. Näistä 
yleisimpiä oli alaselkäkipu, raajojen rasitusvammat sekä revähdykset ja venähdykset. 
Noin kaksi kolmasosaa vammoista oli rasitusvammoja ja yksi kolmasosa traumaattisia 
vammoja. Yli 90 prosenttia vaivoista pystyttiin liittämään harjoitteluun. Suurin osa vam-
moista oli lieviä, ja johtivat maksimissaan viikon vapautukseen fyysisestä harjoittelusta. 
9 prosenttia vammoista oli keskivaikeita ja 4 prosenttia vakavia. Kuitenkin vammat se-
lässä ja polvessa olivat tutkimuksen mukaan herkästi uusiutuvia.   
  
Tuki- ja liikuntaelimistön vaivat ovat Taanilan ym. (2009) mukaan tärkeä sairastavuuden 
ja palveluksen keskeytymisen syy suomalaisten varusmiesten keskuudessa. Asevelvol-
lisuus koskee 18-60 –vuotiaita miehiä ja myös naiset voivat halutessaan hakeutua va-
paaehtoisena asepalvelukseen. Täten tuki- ja liikuntaelimistön vaivojen esiintyvyydellä 
tällä väestöllä on suuri merkitys myös kansanterveydellisestä näkökulmasta. Tuki- ja lii-
kuntaelimistön vammojen vähentämiseksi tutkijoiden ja sotilasvoimissa työskentelevien 
tulisi panostaa riskitekijöiden tunnistamiseen sekä ennaltaehkäisevien tekijöiden löytä-
miseen. Erityisesti tulisi Taanilan ym. (2009) mukaan panostaa alaselkäkivun ja alaraa-
jojen rasitusvammojen ehkäisyyn. 
 
2 Opinnäytetyön tavoite ja tarkoitus 
 
Opinnäytetyön tavoitteena on selvittää, onko FMS eli Functional Movement Screen so-
veltuva liikehallinta- ja lihastasapainokartoitustestistö Puolustusvoimien käyttöön otetta-
vaksi peruskoulutuskaudella tehtävissä jatkokoulutusvalinnoissa. Tarkoituksena on sel-
vittää, ovatko Functional Movement Screenin testattavat osa-alueet yhteydessä kau-
punkijääkäreiden toimenkuvaan.  
 
3 
  
3 Opinnäytetyön prosessi 
 
Aloitimme opinnäytetyön suunnittelun kesällä 2016. Aihe tarkentui syksyn 2016 aikana, 
jonka jälkeen otimme yhteyttä yhteistyökumppaniimme Puolustusvoimiin. Haastattelut 
toteutettiin Santahaminassa 3.11.2016. Haastatteluiden analysoinnin jälkeen opinnäyte-
työn tavoite ja tarkoitus konkretisoituivat. Kevään 2017 aikana tapahtui kirjoitusprosessi 
ja tiedonhaku opinnäytetyötämme varten, jonka tuloksena syntyi kirjallinen opinnäytetyö. 
Prosessi on kuvattuna kuvio 1:ssa.  
 
Opinnäytetyön yhteydessä toteutettujen haastatteluiden tarkoitus on saada laajempaa ja 
yksityiskohtaisempaa kuvausta kaupunkijääkäreiden fyysisestä toimintaympäristöstä, 
fyysiselle kunnolle asetetuista haasteista sekä valintaprosessista jatkokoulutusvalin-
noissa. Haastateltavina olevat henkilöt ovat toimineet perusyksikössä kouluttaja-tason 
tehtävistä päällikkötason tehtäviin. 
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kuvio 1.  
4 Kaupunkijääkäreiden toimenkuva ja fyysiset vaatimukset 
 
Kaupunkijääkäreitä koulutetaan taistelemaan rakennetuilla alueilla. Asutuskeskuksissa 
käytävässä taistelussa etäisyydet voivat olla tavallista lyhyempiä, usein alle 20 metriä, 
jolloin taistelua vihollisen kanssa käydään lähietäisyydeltä. Kaupunkien suuret asukas-
määrät luovat myös kaupunkitaistelijalle erityistä huomioon otettavaa, sillä kaiken lisäksi 
siviiliväestöä tai muita viranomaisia saattaa edelleen olla taistelualueella. (Taistelija opas 
2013: 192–193.) Hyvä toimintakyky kaikilla osa-alueilla luo edellytykset taistelijan suo-
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riutumiselle taistelukentällä (Tiilikka 2009: 175.) Kaupunkijääkärin toiminta asutuskes-
kuksessa on hyvin intervallityyppistä. Taistelija etenee lyhyestä suorituksesta toiseen, 
suoritusten välillä hän taas on hetken paikallaan suojassa. (Haastateltava 1 2016.) 
 
Kokon (2008: 10) mukaan taistelukentän moninaiset vaatimukset korostavat sotilaan fyy-
sisen toimintakyvyn vaatimustasoa. Taistelut tapahtuvat erilaisissa ympäristöissä, kuten 
rakennuksissa, rakennusten ulkopuolella, katoilla ja maanalaisissa tunneleissa. Täten 
kaupunkijääkärin joutuu mahdollisesti kantamaan, vetämään, työntämään, nostamaan, 
kiipeämään, ryömimään, juoksemaan, hyppäämään ja konttaamaan taistellessaan. 
Kuorman kasvaessa myös kaupunkitaistelijan suorituskyky joutuu entistä kovemmalle 
koetukselle. Toiminta koostuu usein lyhyillä palautuksilla suoritettavista korkean intensi-
teetin taistelutoiminnoista. (Kokko 2008: 1-2, 10).      
  
Kaupunkiympäristössä taistelijalta edellytetään hyvää fyysistä toimintakykyä ja kuntoa, 
jotta tehokas toimiminen on mahdollista. Varustuksen kehitys tuo mukanaan jatkuvasti 
lisää kannettavaa taistelijalle. Tällä hetkellä kaupunkijääkärin henkilökohtainen taistelu-
varustus painaa 30,3 kg. (Kokko 2008: 1-5). Taistelumaastona rakennettu alue luo haas-
teita taistelijalle, jonka tulee koko ajan olla valmiudessa yllättäviinkin taistelutilanteisiin 
kantaessaan samalla taisteluvarustusta harteillaan. Tämän vuoksi kaupunkijääkäriltä 
vaaditaan hyvää fyysistä kestävyyttä sekä monipuolisia voimaominaisuuksia. Kaupunki-
taistelijan hyvä kestävyyskunto auttaa nopeassa palautumisessa taistelutilanteiden vä-
lillä, ja suorituskyky on mahdollista ylläpitää näin ollen hyvänä pitkään. Taistelijan voi-
maominaisuudet puolestaan joutuvat koetukselle, kun varusteiden paino luo lisähaas-
teita taistelijan toimintakyvylle hänen liikkuessa kaupunkiympäristössä, jossa mahdolli-
sesti joutuu ylittämään esteitä tai murtamaan niitä edetäkseen (Tiilikka 2009: 175.) 
 
Haastateltava 3 (2016) mukaan kaupunkijääkäreiksi koulutettavilla ilmenee puutteita fyy-
sisessä toimintakyvyssä kestävyyden ja keskivartalon hallinnan osalta, jolloin väsyminen 
tapahtuu nopeasti ja vartalon hallinta pettää. Keskivartalon hallinta korostuu erityisesti 
varusteiden painon myötä, joka on kasvanut viime vuosikymmenten aikana. Myös haas-
tateltava 2 (2016) näkee tärkeän roolin kaupunkijääkärin kestävyydellä, sillä nopea pa-
lautuminen intervallityyppisten suoritusten välillä on tärkeää. Haastateltava 1 (2016) nos-
taa puolestaan esille voiman puhuttaessa kaupunkijääkäreille tärkeistä fyysisistä ominai-
suuksista. Lihasvoiman merkitys korostuu, kun kaupunkijääkärin täytyy pystyä toimi-
maan painavasta varustuksesta huolimatta. Esimerkiksi kiipeäminen tai taistelijaparin 
evakuoiminen taakan kanssa koettelevat kaupunkijääkärin voimia. 
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Asutusalueella käytävä taistelu eroaa huomattavasti metsämaastossa tapahtuvasta tais-
telusta. Rakennetulla alueella liikkuvuuden hyödyt korostuvat, kun esimerkiksi kiivetään 
ikkunasta sisään, ryömitään tunneliverkostossa tai otetaan asetta selästä. Kaupunkijää-
käri liikkuu joka suuntaan nopeassa tahdissa, joten liikkuvuus taistelijan fyysisenä omi-
naisuutena korostuu. Kestävyys yhdistettynä liikkuvuuteen tuo lisää reserviä taistelijan 
fyysiseen toimintakykyyn. (Haastateltava 1 2016.) Haastateltava 2 (2016) ja haastatel-
tava 3 (2016) arvelevat myös liikkuvuudesta olevan hyötyä kaupunkijääkärin fyysiselle 
toimintakyvylle. Sovelletut ampuma-asennot haastavat sekä liikkuvuutta että vartalon-
hallintaa. Kaupunkiolosuhteissa taistelijan tulee kyetä ottamaan ampuma-asentoja, esi-
merkiksi polviasento, erilaisten suojien takana. Varusteiden paino selässään taistelija 
kiipeää, nostaa sekä ylittää esteitä. Kiipeäminen voi tapahtua rakennuksen ikkunasta 
sisään tai kattoon räjäytetystä aukosta ulos. Nostaessa painavia patruunalaatikoita tai 
evakuoidessa taisteluparia laitetaan myös fyysinen toimintakyky ja liikkuvuus koetuk-
selle. Esteen ylityksessä voi kyseessä olla esimerkiksi betoniporsas, jonka yli kaupunki-
taistelijan tulee edetä varusteidensa kanssa. 
 
Taistelijan katsotaan pystyvän järkevästi kantamaan mukanaan varusteita, jotka ovat 30 
% hänen kehonsa painosta. Taisteluvarustuksen ylittäessä 45 % taistelijan omasta pai-
nosta hänen fyysinen toimintakykynsä laskee selvästi. Usean kaupunkijääkärin kohdalla 
varusteiden paino käytännössä ylittää tämän 30 % rajan, ja suorituskyky heikkenee. (Tii-
likka 2009: 57.) 
 
Kokon (2008) Pro Gradu -tutkielman perusteella kuorman lisääminen vaikutti suoritusky-
kyyn siten, että subjektiivinen kuormittumisen kokemus lisääntyi ja koehenkilöt tietoisesti 
hidastavat etenemisnopeuttaan sekä intensiteettiä, jotta pystyvät suoriutumaan tehtä-
västä. Tutkimuksessa 12 koehenkilöä Kaartin Jääkärirykmentistä sattumanvaraisesti va-
littuna suorittivat sotaan simuloidun tehtäväradan tuolloisessa tavallisessa taisteluvarus-
tuksessa (paino 16,8 kg) sekä kaupunkijääkärin erikoisvarustuksessa (paino 30,3 kg) 
(Kokko 2008: 32, 34.) Pro Gradu tutkielmaan osallistuvista testattavista vain 3 pystyi 
suorittamaan koko tehtäväradan onnistuneesti painavammalla varustuksella. Vaikeus il-
meni korkean betoniseinän ylityksessä (Kokko 2008: 61.) Koehenkilöillä, jotka pystyivät 
suorittamaan tehtäväradan onnistuneesti, oli koehenkilöiden välisissä vertailuissa lähes 
tilastollisesti parempi maksimaalinen hapenottokyky sekä paremmat voimaominaisuudet 
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raajoissa ja keskivartalossa sekä heidän kehon rasvaprosenttinsa oli pienempi. Voi-
maominaisuuksissa ei voitu kuitenkaan todeta tilastollista merkitsevyyttä (Kokko 2008: 
68-69.) 
  
Kokko (2008: 75-76) epäilee, että raskaan taakan kantamisen sekä antropometristen 
että voimaominaisuuksien välillä voisi olla yhteys esimerkiksi palveluksen keskeyttämi-
seen tai sairaspoissaoloihin kaupunkijääkäreiksi kouluttautuessa. Taisteluvarustuksen 
paino ja sen aiheuttamat rajoitukset ovat sotilaan fyysiseen suorituskykyyn vaikuttavia 
tekijöitä ja kehon fysiologiset ominaisuudet voivat joko rajoittaa tai parantaa suoriutu-
mista. Mitä suuremman osuuden varustus muodostaa kehon kokonaispainosta, sitä suu-
rempi on elimistön kuormitus. Tämän lisäksi paremman kestävyyden omaavat henkilöt 
kykenevät toimimaan tehokkaammin fysiologisesti rasituksesta kuorman kanssa ja pys-
tyvät säilyttämään toimintakykynsä paremmin. Kokon (2008) mukaan tulisi asettaa fyy-
sisille ominaisuuksille kestävyyden ja voimantuoton sekä kehon painon ja rasvaprosentin 
osalta raja-arvot. Aerobisen peruskestävyyden ja voimaominaisuuksien kehittäminen tu-
lisi ottaa tarkemmin huomioon. Lisäksi lihashuollon ja palautumisen merkitystä fyysisten 
vaatimusten kasvaessa tulisi korostaa (Kokko 2008: 75–76.) 
 
 
5 Liike ja liikehallinta 
 
Yleisesti liikkeeksi voidaan määritellä siirtyminen asennosta toiseen. Liikkeitä ja asentoja 
säätelee hermosto. (Ahonen & Sandström 2011: 27). Liike nähdään Shumway-Cookin 
ja Woollacottin (2017: 4) mukaan syntyvän yksilön, tehtävän ja ympäristön yhteisvaikuk-
sesta. Yksilö luo liikkeen vastatakseen tehtävään tietyssä ympäristössä. 
  
Liike voidaan jakaa Cookin ym. (2014) mukaan kolmeen kategoriaan: liikkeen laatuun 
(movement health), liikekykyyn (movement competency) ja liikekapasiteettiin (movement 
capacity). Nämä kaikki osa-alueet tulisi huomioida, kun liikettä arvioidaan. Liikkeen laatu 
voidaan määritellä kyvyksi suoriutua liikkeestä. Täten vastakohtana tälle on kyvyttömyys 
liikkeen suorittamiseen. Liikekyky voidaan määritellä riittävänä liikkeen kelpoisuutena. 
Tällöin liikejärjestelmä toimii pätevällä tavalla, ja suorituskykyä voidaan lähteä rakenta-
maan ikään kuin liikekyvyn päälle. Liikekyvyn tai sen puutteen seulonta voidaan tiiviisti 
liittää ennaltaehkäisyyn. Toimintahäiriön merkit usein ilmenevät ennen kuin itse toimin-
tahäiriö tai kykenemättömyys. Vaikka henkilön liikkumiseen ei sinänsä liittyisi kipua tai 
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terveysriskiä, tämä ei tarkoita, että henkilön liikkuminen olisi optimaalista. Liikekapasi-
teetissa tai fyysisessä kapasiteetissa heikkoudet ilmenevät useammin. Esimerkiksi hen-
kilöllä saattaa olla hyvä liikekyky eli edellytykset ja pohja rakennettuna, mutta heikko 
kestävyyskunto. Tämän selittäisi kestävyysharjoittelun puute. 
 
Opinnäytetyössämme keskeisessä asemassa oleva testistö FMS testaa pääasiallisesti 
liikekykyä. Tämän eräänlaisen seulan tarkoituksena on kuitenkin myös paljastaa henki-
löt, joilla on puutteita liikkeen laadussa ja liikekapasiteetissa. Mikäli liikkeen laadussa 
ilmenee löydös, eli kipua, ohjaus tapahtuu lääkärille. Mikäli liikekyky on kunnossa, mutta 
kapasiteetti on heikko esimerkiksi lihaskunto- tai kestävyystestauksen perusteella, ohja-
taan harjoittamaan kapasiteettia. Mikäli puolestaan liikekyvyssä ilmenee puutteita, ohja-
taan fysioterapeutin, tai muun liikunta-alan ammattilaisen puoleen oikeanlaisten, liikeky-
kyä tukevien harjoitteiden saamiseksi.  
  
Lihastasapaino ja symmetria 
 
Keholle optimaaliseen liikkumiseen ja liikehallintaan kuuluu monia ominaisuuksia, jotka 
toimivat synergiassa. Lihastasapaino on Ahosen ja Sandströmin (2011: 342) mukaan 
kykyä käyttää kehoa ilman sen itsensä aiheuttamia rajoitteita vaadittavaan liikesuorituk-
seen. Häiriö lihastasapainossa voi liittyä ryhtitekijöistä, vaikuttavan lihaksen ja sen vas-
tavaikuttalihaksen suhteesta, vasen-oikea -symmetriasta, pinnallisten ja syvien lihasten 
suhteesta, passiivisten ja aktiivisten tukirakenteiden keskinäisestä suhteesta ja hermo-
kudoksen venyvyydestä. Hyvään lihastasapainoon liitetään kehonhallinta, faskioiden eli 
lihaskalvojen joustavuus, nivelrakenteiden jouston ja tukevuuden hyvä suhde eli stabili-
teetti sekä kyky reagoida ympäristötekijöihin. 
  
Lihasten tehtäviin kuuluu monia osa-alueita. Ne toimivat energiavarastona sekä tuottavat 
lämpöä. Lihakset liikuttavat luita ja täten saavat ihmisen liikkumaan. Lihasten tehtävänä 
on myös tarjota nivelille tukevuus nivelen koko liikeradalla. Ahosen ja Sandströmin 
(2011: 184) mukaan monet kehon ongelmat ovat seurausta lihasten toimimattomasta 
aktivoitumisjärjestyksestä. Tällöin niveliin syntyy virheellisiä liikkeitä, mikä aiheuttaa vää-
riä asentoja sekä mahdollista kipua. Voidaan puhua myös yleisesti liikehäiriöstä. Oikein 
kohdistetulla harjoittelulla liikehäiriöistä poisoppiminen voi olla mahdollista ja ihmisen 
tapa käyttää kehoaan on muutettavissa. (Ahonen & Sandström 2011: 184). 
  
9 
  
Lihakset voidaan jaotella syviin lihaksiin (local stabilizers) ja pinnallisiin lihaksiin (global 
stabilizers). Syvät lihakset toimivat ennemmin segmentaarisella tasolla tukevina (hitaat 
motoriset yksiköt), kun taas pinnalliset lihakset (nopeat motoriset yksiköt) ovat nopeam-
pia ja voimakkaampia. Yleisenä periaatteessa tässä ajattelutavassa on se, että syvien 
lihasten aktivaation tulisi olla nopeampaa liikkeitä suorittaessa kuin pinnallisten lihasten. 
Syvien lihasten nopea aktivoituminen suojaa esimerkiksi selkärangan alueella nivelra-
kenteita ja välilevyjä. (Ahonen & Sandström 2011: 225-226). Syvien ja pinnallisten lihas-
ten tulisi toimia synergiassa. Lihasepätasapaino voi syntyä, mikäli lihakset eivät pysty 
suoriutumaan niille määritellyistä tehtävistä oikein. Esimerkiksi nopeiden motoristen yk-
siköiden lihakset väsyvät joutuessaan ottamaan tehtäväkseen hitaiden toimintoja. 
(Chamberlain ym. 2013: 306, 309). 
  
Epäedullinen ja toistuva taparyhti voi aiheuttaa kehoon epätasapainoisen tilaan pehmyt-
kudosten johdosta. Keho alkaa tottua epäedullisiin asentoihin ja näin ollen johtaa epä-
symmetriseen kehonkuvaan. Mikäli virheasennot tai virhetoiminnot kehossa jatkuvat pit-
kään, voivat ne aiheuttaa pysyvämpiä muutoksia esimerkiksi nivelsiteiden ja -kapselei-
den pituuteen. Lihasten toiminta voi muuttua pysyvämmin poikkeavaksi ja aiheuttaa esi-
merkiksi kiputiloja ja paikallista väsymistä. (Ahonen & Sandström 2011: 181, 191). 
  
Asennonhallinta 
 
Asennon hallitsemisen tehtävänä on pitää keho pystyasennossa. Tavoitteena on säilyt-
tää kehon stabiliteetti eli tasapaino. Ahosen ja Sandströmin (2011: 51) mukaan tasapai-
nolla tarkoitetaan kehon asentoja, jotka on mahdollista toteuttaa tietyissä tilarajoissa. 
Tällöin ei siis puhuta mistään tietystä kehon asennosta. Tasapaino on monimutkainen 
taito, johon kuuluu asennon säätely liikkuvalla alustalla, tavoitteellisen liikkeen aikana ja 
ulkopuolisen voiman horjuttamana sekä kyky ylläpitää asento vakaalla alustalla. (Aho-
nen & Sandström 2011: 51-52). 
  
Kehon asentoa voivat huojuttaa niin ulkoiset kuin sisäisetkin tekijät. Ympäristö ja yksilö 
käyvät jatkuvaa vuorovaikutusta keskenään. Sisäisesti asennon säätely vaatii stabilitee-
tin säilyttämistä monella kehon tasolla. Painopisteen stabiilius vaatii alaraajojen stabii-
liutta mikä vaatii alaraajojen lihasten ja nivelten stabiiliutta. (Ahonen & Sandström 2011: 
52-53). 
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Motorinen kontrolli 
 
Motorinen kontrolli määritellään Shumway-Cookin ja Woollacottin (2017: 3) mukaan ky-
vyksi säädellä tai johtaa liikkeelle keskeisiä mekanismeja. Motoriseen kontrolliin voidaan 
liittää liikkeen luonto ja miten liikkeitä kontrolloidaan. Liike muodostuu monien keskus-
hermostossa tapahtuvien prosessien myötä. Hermosto ja luustolihakset viestivät molem-
minpuolisesti keskenään. Cook (2015) määrittelee motorisen kontrollin kyvyksi tasapai-
noilla ja liikkua läpi tilan ja liikelaajuuksien.  Sekä sensorista että motorista systeemiä 
sopivasti haastavat motorisen kontrollin harjoitteet haastavat ensisijaisia stabiloivia lihak-
siamme toimimaan, jolloin jäykkyys ei enää ole keholle mahdollista. (Cook 2010: 28)  
 
Mobiliteetti ja stabiliteetti 
 
Earls ja Myers (2013: 7) toteavat rakenteiden toimivan stabiliteetin ja mobiliteetin yhteis-
toiminnassa. Mobiliteetti mahdollistaa liikkeiden toteuttamisen vaurioittamatta kehon 
keskeisiä osia, kun taas stabiliteetti toimii ikään kuin kehon tukirankana. Neurologiset tai 
faskiaaliset epätasapainotilat voivat johtua häiriöistä niin stabiliteetti- kuin mobiliteetti-
päissä. (Earls & Myers 2013: 7-8). Hyvässä liikkumistavassa kehon myofaskiaalinen ket-
jujärjestelmä on käytössä. Myofaskiaaliset kalvot liittävät kehon osia yhteen sekä luovat 
toiminnallisia kokonaisuuksia. (Ahonen & Sandström 2011: 182, 222) 
  
Mobiliteetin ja stabiliteetin määritelmää käytetään määrittelemään kehon segmentti, 
jonka pitäisi liikkua paremmin tai jolla pitäisi olla enemmän kontrollia. Cook (2015) näkee, 
että kehon jonkin segmentin jäykkyys johtuu usein jonkin toisen segmentin jäykkyydestä. 
Nivelet ei pitäisi nähdä vain nivelinä, vaan huomioida myös niveleen vaikuttavat lihakset. 
Huomioidessa nivel, tulee myös tarkastella sen ylä- ja alapuolella olevaa niveltä. Nivelet 
toimivat omalla uniikilla tavallaan, mutta pääperiaatteessa jokaisen nivelen tulisi opti-
maalisessa tilassa olla mukautuva niin stabiliteetti- kuin mobiliteettisuuntaankin. Liikku-
vuuden lisääminen ilman stabiliteetin uudelleen ”asentamista” ei ole kestävää. 
  
Mobiliteetin puute nähdään usein jäykkyytenä tai lihasten venyvyyden puutteena. Sen-
somotorisella tasolla se voidaan nähdä olevan kehon ainoa tapa toimia kyseisellä het-
kellä. Mobiliteetin puute on toimintahäiriö lokaalilla tasolla, jotta liike globaalilla tasolla 
voisi olla suoritettavissa. Keho etsii ratkaisun, joka saattaa vaikuttaa mobiliteettiin haital-
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lisesti, mutta kuitenkin mahdollistaa toiminnan. Esimerkiksi selän stabiloiva tuki saate-
taan korvata jäykkyydellä. Keho ikään kuin nojautuu jäykkyyteen ja sopimattomaan li-
hastonukseen. (Cook 2010: 27-28). 
  
Liikkuvuus 
 
Liikkuvuuden voidaan nähdä riippuvan nivelen tai nivelten suurimmasta mahdollisesta 
liikelaajuudesta ja liikettä aikaansaavien lihasten ja jänteiden vastustavasta voimasta tie-
tyllä liikelaajuudella. (Suni & Taulaniemi 2012: 129). Nivelten normaalit liikeradat ja jous-
tavuus sekä lihasten venymiskyky ja palautuvuus luovat perustan vipuvarsien toimin-
nalle. (Ahonen & Sandström 2011: 222; Chamberlain ym. 2013: 310.) Esimerkiksi tasa-
paino, ketteryys ja tuki- ja liikuntaelimistön toiminta mahdollistuvat nivelten liikelaajuuk-
sien ollessa riittäviä. (Ahtiainen 2007: 180) Liikkuvuuden nähdään olevan luontainen te-
kijä yksilölle, kun venyttely puolestaan ulkoa tuleva tekijä, mitä joko harjoitetaan, tai ei 
harjoiteta (McHugh & Cosgrave 2010: 178).  
 
Osa liikuntalajeista edellyttää normaalia suurempaa liikelaajuutta. (Suni & Taulaniemi 
2012: 133.) Tietyissä suorituksissa esimerkiksi urheilijalla tulee olla riittävä nivelen liike-
laajuus pystyäkseen suoriutumaan riittävän hyvin urheilusuorituksestaan (McHugh & 
Cosgrave 2010: 178). Liikkeen ja liikeradan määritelmä saatetaan toisinaan sekoittaa. 
Liikerata useimmiten tarkoittaa yhden kehon segmentin tai nivelen liikettä ja venyvyyttä, 
kun taas liike nähdään kokonaisvaltaisempana koko vartalon toimintona kuten hyppää-
minen, juokseminen tai ryömiminen. Täten normaali liikerata on tärkeää normaalille liik-
keelle. Normaali liikerata ei kuitenkaan takaa normaalia liikettä. Liikerata on vain yksi osa 
liikkeestä. (Cook 2010: 19). 
 
Avoin ja suljettu kineettinen ketju 
  
Kineettiseksi ketjuksi voidaan kutsua myös liikeketjua. Avoin kineettinen ketju on ky-
seessä silloin, kun raaja on kuormittamattomana ilmassa. Raajan nivelet voivat liikkua 
ilman, että ne vaikuttavat toistensa toimintaa. Tästä poikkeus on heittoliike. Suljetussa 
kineettisessä ketjussa raajan distaalinen pää on tuettuna alustaan, jolloin proksimaaliset 
nivelet liikkuvat suhteessa toisiinsa ketjuuntuneena. (Ahonen & Sandström 2011: 308-
309). 
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Koordinaatio 
 
Ahosen ja Sandströmin (2011: 49) koordinaatio on prosessi, joka helpottaa motorista 
suoritetta, kun kaksi toimeenpanijaa eli effektoria suorittavat samansuuntaisia ja –aikai-
sia, yhdenmukaisia liikkeitä. Koordinaatio voidaan määritellä myös kyvyksi kytkeä yhteen 
samanaikaisesti raajojen, lihasten ja nivelten liikkeet tavalla, jolla liikkumisen päämäärä 
voidaan saavuttaa. 
  
Nivelillä voidaan sanoa olevan tietyt vapausasteet, jolla ne toimivat. Koordinoimalla li-
hasaktiviteetti ja täten kytkemällä yhteen niveliä liikuttavien lihasten toiminta voidaan ni-
velten vapausasteiden määrää säädellä halutuksi ja liikkeeseen sopivaksi. Koordinaatio 
on hermoston toiminto, joka on mahdollistaja lihasten tarkoituksenmukaiselle yhteistoi-
minnalle. (Ahonen & Sandström 2011: 48-49). 
  
Raajojen koordinaatiokykyyn voidaan liittää kaksi pääasiallista liiketapaa: peilisymmetria 
ja rinnakkainen koordinaatio. Peilisymmetriassa samat lihasryhmät pyrkivät aktivoitu-
maan samanaikaisesti esimerkiksi kummassakin yläraajassa yhtäaikaista yhtenevää lii-
kettä suorittaessa. Rinnakkaisessa koordinaatiossa samat lihasryhmät aktivoituvat vuo-
rotellen. Raajat pyrkivät liikkumaan samanvaiheisesti tai vastakkaisvaiheisesti eli perus-
vaiheisesti. Erivaiheiset liikkeet ovat usein vaativampia samanvaiheisiin ja syklisiin ver-
rattuna. Mikäli liikkeen toteuttaminen edellyttää jotakin muuta, kun perusvaiheista vaih-
telua, se pitää oppia. (Ahonen & Sandström 2011: 48-50). 
 
6 FMS eli Functional Movement Screen 
 
FMS on seula, jossa käytetään seitsemää eri liikettä selvittämään rajoitteita tai asymme-
trioita yksilön toiminnallisessa liikkuvuudessa. FMS testaa kykeneekö henkilö suoriutu-
maan tietyistä perusliikemalleista kehon painollaan. Näitä liikemalleja havainnoidaan niin 
perusliikkumisessa kuin stabiliteettia ja vaativampaa mobiliteettia vaativissa harjoitteissa 
(Functional Movement Screen 2016; Cook ym. 2014). 
  
FMS painottaa liikkeen laatua määrän sijasta. Sen tarkoitus on identifioida mitä tahansa 
liikkeessä ilmeneviä puutteita tai rajoitteita. Tarkoituksena on arvioida liikemalleja koko-
naisuudessaan, eikä keskittyä esimerkiksi vain nivelten liikelaajuuksien mittaamiseen. 
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Tätä perustellaan kehon toimimisella kokonaisena, monimutkaisena systeeminä. (Func-
tional Movement Screen 2016.) Ihmiskehon liikkeessä kokonaisuus on tärkeämpi kuin 
osien summa, eikä yhtä lihasta voi koskaan syyttää liikkeeseen liittyvästä ongelmasta. 
(Cook ym. 2014; Cook 2010: 196.) Myös Earlsin ja Myersin (2013: 9) mukaan yksikään 
osa ihmiskehossa ei kykene olemassaoloon ilman yhteyttä kokonaisuuteen. 
  
Functional, eli toiminnallinen tai tarkoituksenmukainen edustaa tässä yhteydessä toimin-
tahäiriön puuttumista liikemallien suorittamisen aikana. Movement, eli liike kuvaa fyysistä 
laatua jota kullakin hetkellä tarkastellaan. Screen, eli seula ottaa keskeisesti huomioon 
kehon toiminnan (Cook ym. 2014). 
  
Liikekeskeinen arviointitapa keskittyy toiminnallisiin heikkouksiin motorisessa kontrol-
lissa, liikkuvuudessa ja stabiliteetissa. Henkilöstä luodaan ikään kuin “liikkumisprofiili”, 
jossa määritellään mihin hän pystyy ja mihin ei. (Cook ym. 2014). Seitsemää liikettä voi-
daan pitää ikään kuin perustana, jotta vaativammat liikkeet olisi mahdollista suorittaa 
taloudellisesti. (Kiesel et al. 2007.) 
   
Optimaalisiin liikkeisiin huomion kiinnittäminen on erityisen tärkeää henkilöille, jotka työs-
kentelevät urheilijoiden parissa. Harjoitteluohjelmissa usein keskitytään ketteryyden, voi-
man, tehon ja nopeuden kehittämiseen ajattelematta yksilön kykenevyyttä itse liikkee-
seen. Tietyt pienet perusliikkeet ilmenevät monissa urheilusuoritteissa. Jos yritetään har-
joitella silloin kun perusliikkeet eivät ole hallinnassa, yritetään ikään kuin harjoitella toi-
mintahäiriön päälle. Monet fyysisen kunnon ja suorituskyvyn testit ovat luotettavia, mutta 
eivät välttämättä paljasta spesifejä kineettisen ketjun häiriöitä tai heikkouksia. (Cook ym. 
2014). 
  
Cookin ym. (2014) mielestä olisi tärkeää, että yksilöiden perusliikkeet seulotaan ennen 
harjoitusohjelman aloittamista, jotta mahdollinen heikko lenkki perusliikkeiden suoritta-
misessa voidaan löytää ja sen harjoittamiseen löytää työkalut. Toimintahäiriö voi aiheut-
taa suoriutumiseen heikkenemisen tai vammariskin lisääntymisen. (Cook ym. 2014). 
FMS:n tavoitteena on havaita liikemallien rajoitteet, jotta alan ammattilaiset voivat mää-
ritellä korjaavat harjoitteet liikkeiden normalisoinniksi ennen fyysisten vaatimusten li-
säystä harjoitteluun. (Cook 2010: 17.) 
  
FMS-sertifikaattiin kuuluu kaksi lyhyttä intensiivikurssia, jotka voi suorittaa erillisessä 
koulutuksessa, joita järjestetään ympäri maailman tai vaihtoehtoisesti verkkokurssina. 
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(Functional Movement Screen 2016). Testin suorittamiseen tarvitaan erilliset välineet 
2x6 lauta, mittauskeppi ja aidan ylitykseen tarvittava este. (Cook ym. 2014).  
 
6.1 Screening eli seulonta 
 
Ahosen ja Sandströmin (2011: 342) mukaan seulonta-tyyppistä testausta voidaan toteut-
taa isoillekin ryhmille melko lyhyessä ajassa, jolloin saadaan tietoa harjoittelun suuntaa-
misesta tulevaisuudessa. Sote-uudistuksessa seulonta mainitaan yhtenä osatekijänä 
ehkäisevissä sosiaali- ja terveyspalveluissa. (Sosiaali- ja terveysministeriö 2016.)  
  
On kuitenkin huomioitava, että seula ei ole testi tai diagnostinen työkalu. Laajempaan 
tutkimiseen vaaditaan vahva kokemus liikunta-alalta tai fysioterapiasta, yksilöllisestä pe-
rehtymistä sekä mahdollisia tutkimisen apuvälineitä. Seula on suuntaa näyttävä, käyttä-
jäystävällinen työkalu, jonka avulla voidaan osata ryhtyä tarvittaviin jatkotoimenpiteisiin, 
mikäli testattavan perusliikkeistä löytyy havaittavia toimintahäiriöitä. Seulan liikkeitä tulee 
käyttää yhdessä ja niiden tuoma tieto täydentää toisiaan. (Cook 2010: 194-195; Cook 
ym. 2014; Ahonen & Sandström 2011: 342-343). 
 
FMS suoritetaan kehon painolla, eikä seula määritä esimerkiksi heikkoa tehoa, kestä-
vyyttä, ketteryyttä, voimaa tai suunnan muutosta. Henkilö saattaa suorittaa täysin erilai-
sen kompensaatiotavan itse toiminnassa, kun testitilanteessa. Täten vaikka FMS:ssä 
suoriutuisi hyvin, voi henkilö vammautua esimerkiksi edellä mainittujen tekijöiden heik-
kouden vuoksi. Mikäli henkilö suoriutuu vahvasti perusliikemalleista ja niiden hallinnasta, 
on myös helpompaa kehittää korkeamman tason suorituksia. Mikään seula ei voi olla 
sataprosenttisen luotettava tai ennustaa niinkin moniselitteistä asiaa, kun vammariski 
(Cook ym. 2014).  
  
FMS:n kaltaisten seulojen tavoitteena on potentiaalisten urheiluvammojen vähentämi-
nen, suorituskyvyn parantuminen ja jopa elämänlaadun paraneminen. Tarkoituksena on 
identifioida yksilöt, jotka saattavat olla riskiryhmässä, mikäli he jatkavat samalla tai nos-
tavat aiempaa aktiivisuustasoaan. Seulonnan avulla saadaan myös kohdennettua har-
joittelu kehittämään yksilön heikkouksia. Seulojen avulla on mahdollista seurata yksilöi-
den kehitystä sekä luoda liikkeille raja-arvot, joiden avulla tilastollinen havainnointi on 
mahdollista. (Cook ym. 2014). 
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Cook ym. (2014) toteavat, että erilaiset seulan, testit, tutkimukset ja arvioinnin ovat me-
todeja, joiden rooli tulee kasvamaan ja muuttumaan kohti spesifimpiä päämääriä. Mikäli 
liikkeen moninaisuus huomioidaan, myös entistä parempia työkaluja tullaan kehittä-
mään. Cook ym. (2014) uskovat, että kaikkien fysioterapeuttien tulisi arvioida heti alku-
vaiheessa liikekykyä, huolimatta siitä mitä seulonta- tai arviointitapaa käyttää. Ahonen ja 
Sandström (2011: 343) uskovat, että seulonnalla on tulevaisuudessa paikkansa lihasta-
sapainon ja ryhdin arvioinnissa sekä liikehäiriöiden tunnistamisessa. 
 
6.2 Testiliikkeet 
 
Seitsemän testattavaa liikettä pisteytetään käyttämällä pisteitä 0-3. (Functional Move-
ment Screen 2016.) Seitsemän käytettyä liikettä ovat syväkyykky (deep squat = DS), 
aidan ylitys (hurdle step = HS), linjassa tehty askelkyykky (in-line lunge = ILL), olkapäi-
den liikkuvuus käden selän takana (shoulder mobility = SM), aktiivinen suoran jalan 
nosto (active straight leg raise = ASLR), keskivartalon stabiliteettipunnerrus (trunk stabi-
lity push-up) ja rotaatio-stabiliteettitesti (rotary stability = RS).  
  
Lisäksi on määritelty kolme clearing-testiä olkapäille, selkärangan ekstensiolle ja selkä-
rangan fleksiolle, jotka pisteytetään negatiivisena tai positiivisena tuloksena. Jos clea-
ring-testissä ilmenee kipua, testi on positiivinen, jolloin itse testiliikkeen tulokseksikin tu-
lee 0. (Tee ym. 2016; Cook ym. 2014). Bilateraalisissa liikkeissä heikompi tulos huomi-
oidaan. (Chimera & Warren 2016.) Jos pistemäärä on alle 3, heikentyneen tuloksen syy 
tulee identifioida esimerkiksi spesifimmillä lisätesteillä. (Cook ym. 2014.) 
 
Alle 14 kokonaispistemäärää indikoi suurempaa suhteellista vammariskiä, mutta kuiten-
kaan yli 14 pistemäärä ei indikoi pienempää suhteellista vammariskiä. (Cook ym. 2014). 
FMS:ssä saadut tulokset tulisivat olla suunnannäyttäjinä päätöksenteossa liittyen harjoit-
teluun ja kuntoutukseen. Tarkoituksena on suojella henkilöä tekijöiltä, jotka voivat poten-
tiaalisesti vahingoittaa heitä heidän harjoittelussaan. Cook ym. (2014) kuitenkin toteavat, 
että FMS:n kokonaispistemäärän vertaamista vammariskiin tulisi liiaksi välttää, koska 
testin osat eivät korreloi keskenään eivätkä täten mittaa samaa muuttujaa. 
 
Alla olevat kuvat mukailevat FMS-testistön liikkeitä. Kuvissa ei käytetä FMS-testistöön 
kuuluvia asianmukaisia välineitä 2x6 lautaa, mittauskeppiä ja aitaa. Myös Cookin ym. 
(2014) artikkeleista löytyy kuvat liittyen FMS:n pisteytykseen.  
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Syväkyykky 
  
Syväkyykky arvioi lonkkien, polvien ja nilkkojen molemminpuolista, symmetristä ja toi-
minnallista liikkuvuutta. Jalat ovat hartioiden levyisessä asennossa ja jalkaterät osoitta-
vat suoraan eteenpäin. Pään yläpuolella pidetään keppiä, jolloin olkanivelet ovat abduk-
tiossa ja fleksiossa ja kyynärnivelet ekstensiossa. Pistemäärän 3 saavuttaakseen hen-
kilö kyykkää alas syväkyykkyyn pitäen kantapäät maassa, pää ja rintakehä osoittaen 
eteenpäin (kuvio 2.) Mikäli pistemäärä 3 ei ole saavutettavissa, henkilöä pyydetään suo-
rittamaan tehtävä 2x6 lauta kantapäiden alla. Tällöin pistemäärä on 2. Mikäli tällöin teh-
tävä ei onnistu, pistemäärä on 1. (Kiesel ym. 2007). 
 
   
 kuvio 2.  
 
Aidan ylitys 
  
Henkilö asettaa jalkansa yhdessä aidan alaosaa vasten. Aidan korkeus asetetaan hen-
kilön sääriluun kyhmyn korkeudelle. Keppi asetetaan niskan taakse. Henkilöä ohjeiste-
taan koskemaan kantapäällään aidan yli toiselle puolelle, toinen jalka pysyen samanai-
kaisesti ekstensiossa. Liikkuva jalka siirretään samaa reittiä takaisin aloitusasentoon. 
Pistemäärän 3 saa, jos henkilö pystyy suorittamaan tehtävän molemmin puolin. Vähen-
nys pistemäärään 2 tulee kompensaatioista, kuten rangan kierrosta tai eteenpäin nojaa-
misesta. Pistemäärän 1 saa, mikäli henkilö menettää tasapainonsa tai aitaan tulee kon-
takti. (Kiesel ym. 2007, kuvio 3.). 
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kuvio 3. 
 
Linjassa tehty askelkyykky   
  
Henkilön sääriluun kyhmystä otetaan mitta lattiaan, joka merkitään 2x6 lautaan. Aloitus-
piste on taaimmaisen jalan varpaiden kohdalta. Keppiä pidetään selän takana kontak-
tissa päähän, rintarankaan ja sacrumiin. Käsi, joka on vastakkainen etummaisena olevaa 
jalkaa ottaa kepistä kiinni yläkautta kaularangan korkeudelta, toinen käsi alakautta lan-
nerangan korkeudelta. Etummaisen jalan kantapää asetetaan lautaan merkityn merkin 
kohdalle, ja taaimmaisen jalan polven tulisi koskea lautaa etummaisen jalan kantapään 
takana. (Kiesel ym. 2007). Liike toistetaan kolme kertaa hitaasti ja kontrolloidusti, ylävar-
talo pidetään pystyssä. Jos yksi kolmesta suorituksesta onnistuu, pistemäärä 3 annetaan 
(kuvio 4.) Pistemäärän 2 saa liikehäiriöstä, pistemäärän 1 jos henkilö menettää tasapai-
nonsa. (Cook ym. 2014). 
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 kuvio 4.  
 
Olkapäiden liikkuvuus 
  
Henkilön käsi mitataan ranteen keskeltä kolmannen sormen päähän, jonka jälkeen hen-
kilön pyydetään nyrkistämään molemmat kätensä. Yläkautta käsi on niin maksimaali-
sessa abduktiossa, fleksiossa ja ulkorotaatiossa ja alakautta niin maksimaalisessa 
adduktiossa, ekstensiossa ja sisärotaatiossa kuin asento sallii, siten että nyrkit ovat se-
län puolella. Nyrkkien välinen välimatka mitataan. Pistemäärän 3 saa mikäli nyrkit ovat 
alle yhden käden mitan, pistemäärän 2 mikäli nyrkit ovat alle puolentoista käden mitan 
ja 1 mikäli matka menee tästä ylitse. (Kiesel ym. 2007, kuvio 5.). 
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kuvio 5. 
 
Tämän jälkeen tehdään poissulku-testi, jossa henkilö asettaa kätensä vastakkaisen ol-
kapään eteen/päälle kyynärpää eteenpäin osoittaen. Jos tässä asennossa olkapäässä 
ilmenee kipua, pistemäärä on 0. (Kiesel ym. 2007). Clearing-testi tehdään, sillä olkapään 
ahtaus saattaa jäädä sitä ilman huomaamatta. (Cook ym. 2014; kuvio 6.) 
 
 
kuvio 6. 
 
Aktiivinen suoran jalan nosto 
  
Henkilö makaa selällään kädet anatomisessa asennossa, pää maassa. 2x6 lauta asete-
taan polvien alle, ASIS ja patellan keskikohta määritetään, jotta näiden keskivaiheelta 
löydetään reiden keskikohta. Keppi asetetaan tähän kohtaan maahan pystyyn. Henkilöä 
ohjeistetaan nostamaan testattava jalka ylös hitaasti siten, että nilkka on dorsifleksiossa 
ja polvi ekstensiossa. Samanaikaisesti toisen polven pitää pysyä kontaktissa 2x6 lau-
taan. Jos ylösnostetun jalan malleoli ylittää kepin maksimaalisessa aktiivisessa liikelaa-
juudessa, pistemäärä 3 annetaan. (kuvio 7.) Jos malleoli ei ohita keppiä, sitä siirretään 
luotisuorassa siihen kohtaan mihin malleoli yltää. Pistemäärän 2 saa, jos malleoli yltää 
reiden keskiosan ja polvinivelen väliin. Pistemäärän 1 saa jos malleoli yltää alle polvi-
nivelen linjan. (Kiesel ym. 2007). 
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 kuvio 7. 
 
Keskivartalon stabiliteettipunnerrus 
  
Henkilö on kasvot lattiaa kohti. Jalkaterät ovat kiinni toisissaan, polvet ekstensiossa ja 
nilkat dorsifleksiossa. Kädet ovat hartioiden levyisessä asennossa. Miehet asettavat 
peukalonsa otsan korkeudelle, naiset leuan korkeudelle. Henkilöä pyydetään suoritta-
maan punnerrus tässä asennossa. Mikäli tässä asennossa punnerrus ei onnistu, miehet 
siirtävät peukalonsa leuan korkeudelle ja naiset solisluiden korkeudelle ja testiliike tois-
tetaan. Vatsan ja rinnan tulisi koskea hallitusti maahan ja kohota sieltä samanaikaisesti. 
Keskivartalon pitäisi pysyä hallittuna, eikä lanneselässä saisi näkyä pettämistä. Piste-
määrän 2 saa, jos punnerruksen pystyy suorittamaan helpotetussa käsien asennossa. 
Pistemäärän 1 saa, jos liikettä ei pysty suorittamaan esimerkiksi ilman selän pettämistä 
kädet helpotetussa asennossa. Testiliike suoritetaan enimmillään 3 kertaa. (Cook ym. 
2014; kuvio 8.). 
 
  
kuvio 8.  
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Clearing-testi suoritetaan päinmakuulla, josta punnerruksen alkuasennosta nostetaan 
ylävartalo pystyyn käsivarret suoristaen. Clearing-testi suoritetaan, jotta mahdolliset sel-
käkivut saadaan identifioitua. (Cook ym. 2014; kuvio 9.). 
 
 
kuvio 9. 
 
Rotaatio-stabiliteettitesti 
  
Alkuasennossa henkilö on konttausasennossa, hartioissa ja lonkissa 90 asteen kulma 
keskivartaloon nähden. 2x6 lauta on molempien käsien ja polvien välissä. Henkilöä pyy-
detään fleksoimaan olkaniveltä yläraaja suorana ja ojentamaan lonkkaa sekä polvea 
noin 15 sentin korkeuteen. Liikettä jatketaan toiseen suuntaan siten, että polvi ja kyynär-
pää koskevat. Selän tulee pysyä hallittuna liikkeen aikana eikä sivusuuntaista liikettä tu-
lisi tapahtua yli 2x6 laudan. Mikäli testiliike ei onnistu, pistemäärän 2 saa, jos pystyy 
suorittamaan liikkeen vastakkaisella ylä- ja alaraajalla. Pistemäärän 1 saa, jos helpotet-
tua liikettä ei kykene suorittamaan puhtaasti. (Cook ym. 2014; kuvio 10.). 
 
  
kuvio 10. 
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Clearing-testissä konttausasennosta painoa siirretään kohti kantapäitä siten, että paka-
rat koskevat kantapäitä ja rinta reisiä. Kädet kurottavat mahdollisimman kauas eteen-
päin.  Clearing-testi suoritetaan, jotta mahdolliset selkäkivut saadaan identifioitua. (Cook 
ym. 2014; kuvio 11.). 
 
 
kuvio 11.  
 
6.3 FMS:n luotettavuus vammojen ennustavuudessa 
 
Olemme tehneet lyhyen katsauksen FMS:n ja vammariskin ennustavuutta sivuaviin tut-
kimuksiin. Kaupunkijääkäreihin ja ylipäätään varusmiehiin liittyviä tutkimuksia FMS:iin 
liittyen ei ole tehty. Täten käsiteltyihin tutkimuksiin otettu mukaan esimerkiksi urheilula-
jeja ja työtehtäviä, joissa myös kaupunkijääkäreiden ominaisuuksia tarvitaan. Etsimme 
tutkimustietoa myös FMS:n käytettävyyteen liittyen.    
 
Dorrel ym (2015) tutkivat systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessaan ja meta-analyy-
sissaan FMS:n ennustavuuden pätevyyttä aktiivisella aikuisväestöllä. Heidän mukaansa 
FMS:stä tehdyt tutkimukset ovat laadultaan heikkoja, mikä herättää kysymyksen, ovatko 
tuloksista saadut yhteydet vammojen ehkäisyyn päteviä. FMS:n spesifisyys (oikein tes-
tillä terveiksi todettujen osuus kaikista terveistä) oli riittävä (85%), mutta sensitiivisyys 
(oikein testiä sairastaviksi/vammautuneiksi todettujen osuus kaikista kyseistä tautia sai-
rastavista) oli matala (24%). (Dorrel ym. 2015; Uhari 2004).  
 
Kiesel ym. (2007) tutkivat yhteyttä jalkapallossa ilmeneviin loukkaantumisiin sekä FMS-
tulokseen ammattilaisjalkapallojoukkueessa (n=46). Tuloksista muodostettiin kuvaaja, 
jossa pistemäärä 14 oli tutkimuksen aikana määritetty arvo, joka on normaalin ja poik-
keavan raja-arvo eli ns. Cut-off-arvo. Mikäli urheilijan tulos kuvaajan perusteella 
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FMS:ssä oli 14 tai alle, nousi tutkimuksen mukaan riski vakavalle vammautumiselle 15 
prosentista 51 prosenttiin. (Kiesel ym. 2007). Myöhemmissä tutkimuksessa on ollut vai-
keuksia löytää tällaista yhtenevää raja-arvoa, joka maksimoisi tutkimuksen herkkyyden 
ja spesifiyden. Näin ollen lukua 14 on tähän mennessä pidetty raja-arvona. (Chimera & 
Warren 2016.) 
 
Tee ym. (2016) pitkittäistutkimuksessaan (n=62, seuranta-aika 6 kuukautta) tutkivat 
FMS:n käytettävyyttä kansallisen tason rugbyn pelaajien urheiluvammojen ehkäisemi-
sessä. Heidän näkemyksensä tutkimuksen perusteella oli, että FMS:n testin tiettyjen 
osien heikot tulokset ovat tekijöitä ennustamaan rugbyn pelaajien vammautumisriskiä. 
Näitä testin osia ovat syväkyykky (DS), linjassa tehty askelkyykky (ILL) sekä aktiivinen 
suoran jalan nosto (ASLR). Aktiivinen suoran jalan nosto oli kaikista herkin ennustamaan 
vammautumisriskiä, mutta sen spesifisyys on huono. (Tee ym. 2016).           
 
Hotta ym. (2015) selvittivät pitkittäistutkimuksessaan (n=84, seuranta-aika 6 kuukautta), 
voisiko FMS:n avulla ehkäistä juoksemisessa aiheutuvia urheiluvammoja 18-24 -vuoti-
ailla kilpajuoksijoilla. Tutkimuksen mukaan urheiluvammoista kauden aikana kärsineillä 
FMS:n tulos oli heikompi. Seitsemästä testistä kahden heikko tulos, syväkyykky (DS) 
sekä aktiivinen suoran jalan nosto (ASLR), edustivat luotettavinta ennustettavuutta ur-
heiluvammojen ilmenemisessä. Jos tutkittavien yhteispistemäärä näissä kahdessa tes-
tissä käyttäen FMS:n pisteytysmenetelmää oli 3 tai alle, heillä oli 10-kertainen todennä-
köisyys urheiluvamman ilmenemiselle kuin niillä yksilöillä, joiden syväkyykyn ja aktiivisen 
suoran jalan noston pistemäärä oli 4 tai enemmän. Tutkimuksen perusteella syväkyykyn 
ja aktiivisen suoran jalan tulosten kehittymisellä voitaisiin vähentää urheiluvammoja koh-
deryhmällä. Kuitenkin kokonaisuudessaan FMS:n kokonaispistemäärällä oli matala en-
nustettavuus urheiluvammojen ilmenemiselle juoksussa. (Hotta ym. 2015) 
 
O’Connor ym. (2011) tutkivat merivoimien 18-30 -vuotiailla upseerikokelailla (n=874), 
voiko FMS ennustaa vammariskiä. FMS suoritettiin samanaikaisesti lääketieteellisen tut-
kimuksen, jonka jälkeen upseerikokelaat harjoittelivat tutkimuksessa joko lyhyen jakson 
(38 päivää) tai pitkän jakson (68 päivää)). Kokelaiden fyysinen kunto testattiin viikko har-
joitusohjelman alkamisen jälkeen. Kokelailla, joiden FMS-tulos oli alle 14, oli 1,5 kertai-
nen riski mille tahansa urheiluvammalle verrattuna kokelaisiin, joiden FMS-tulos oli yli 
14. Tutkimuksessa todettiin myös, että yli FMS-tulos yli 18 nosti vammautumisriskiä. Tut-
kimuksessa havaittiin myös yhteys heikomman kestävyyskunnon ja alhaisemman FMS-
tuloksen välillä. Kuitenkin tutkimuksen mukaan fyysisen kunnon testaamisella oli yhtä 
24 
  
hyvä ennustavuus vammoille kuin FMS:lläkin ja lisäksi sen herkkyys todettiin parem-
maksi. (O’Connor ym. 2016). 
 
Tutkijat toteavat tutkimuksen heikkoudeksi sen tutkittavien henkilöiden tasakoosteisuu-
den; tutkittavat henkilöt olivat todella hyväkuntoisia nuoria miehiä ja vain 10,3 % testat-
tavista sai alle 14 pistettä FMS:stä. Tutkimuksessa todetaan, että asymmetroiden kor-
jaaminen sekä ongelmallisten liikemallien kunnostaminen voisivat olla tärkeitä tekijöitä 
vammautumisriskin selvittämisessä. (O’Connor ym. 2016). 
 
Jatkona edelliselle Lisman ym. (2013) selvittivät tutkimuksessaan yhteyttä vammautu-
misriskin sekä fyysisen kunnon, harjoittelun, aiemman vammautumishistorian ja FMS:n 
välillä merivoimien upseereilla. Heikolla kestävyyskunnolla on aiemmissa tutkimuksissa 
löytynyt yhteys vammautumisriskiin. Kun heikko kestävyyskunto (mittarina käytetty kol-
men mailin juoksunopeutta) ja alhainen FMS-tulos (alle 14) yhdistettiin, olivat nämä hen-
kilöt noin neljä kertaa suuremmassa riskissä saada tuki- ja liikuntaelinvamma. Tähän 
tuki- ja liikuntaelimistön vammautumisriskiin kuuluvat niin traumaattiset kuin rasitusvam-
mat, joista raumaattisiin vammoihin ennustavuus oli suurempi. Tutkijat epäilevät tämän 
johtuvan siitä, että vammautuneet urheilijat saattavat joutua käyttämään kompensoivia, 
epäedullisia liikemalleja väsyessään raskaissa suorituksissa. Lisäksi heikko kestävyys-
kunto aiheuttaa väsymyksen, joka voi vaikuttaa kinesteettiseen kontrolliin, tasapainoon 
ja pystyasennossa liikkumiseen. (Lisman ym. 2013). 
 
Yhtenevää tulosta FMS:n kokonaispistemäärän yhteyttä vammariskin ennustavuuteen 
ei ole tutkimuksissa löydetty. Osittain tämä johtuu tehtyjen tutkimusten vähyydestä, eri-
tyyppisistä tutkittavista ryhmistä sekä erilaisista määrittelyistä urheiluvammalle. On sel-
vää, että lisätutkimusta tarvitaan, jotta pystytään määrittämään FMS:n pätevyys urheilu-
vammojen ennustavuudessa. FMS:n käyttökelpoisuus urheiluvammojen ennustavuu-
dessa tutkimustulokset ovat ristiriitaisia, minkä vuoksi käyttösuosituksia tämän suhteen 
on hankalaa tehdä. (Chimera & Warren 2016). FMS:ssä käytettävä pisteytysmenetelmä 
nähdään kuitenkin johdonmukaisena ja luotettavana ja sen arvioitsijaluotettavuus on 
hyvä. (Chimera & Warren 2016; Cuchna ym. 2016). 
 
FMS:n kokonaispistemäärän ennustavuutta on epäilty ja pohdittu keskittymistä yksittäi-
siin liikkeisiin. Kuitenkin Bockin ja Orrin (2015) katsaus näkee FMS:n käyttökelpoisuuden 
esimerkiksi raskaita kuormia työssään kantavien henkilöiden seulonnassa. Testin täytyy 
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kuitenkin olla tutkimuksissa todettu luotettavaksi, ennen kuin sitä voidaan soveltaa suu-
rempien ryhmien käyttöön otettavaksi. Lisätutkimusta tarvitaan, jotta luotettavaa dataa 
saadaan lisää. (Bock & Orr 2015.) 
 
Cuchnan ym. (2016) systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa ja meta-analyysissa 
nähdään, että FMS:n arvioitsijaluotettavuus on hyvä. FMS:n tuloksia voidaan verrata luo-
tettavasti keskenään arvioijien välillä ja saman arvioijan eri arviointien välillä myös vä-
hemmän kokemusta omaavien arvioijien välillä. Cook ym. (2014) korostavat, että FMS 
tulisi nähdä seulana, joka määrittää liikekykyä. FMS ei ota huomioon lajikohtaisia vaati-
muksia tai kaikkia suoritukseen liittyviä elementtejä, eikä sen tehtävä tulisi nähdä urhei-
luvammojen ennustajana, vaan kenties ennemmin riskiluokitusten antajana.      
 
7 FMS:n soveltuvuus kaupunkijääkäreiden liikkumisen arviointiin 
 
Kuten Kokon (2008) tutkimus osoitti, kaupunkijääkärin taisteluvarustuksen kanssa suo-
riutuminen heikkeni muun muassa korkeaa estettä ylittäessä. Kuorman kantaminen vai-
kuttaa tasapainoon, kävelyyn ja asennonhallintaan. Kuorman kanssa toimiminen aiheut-
taa myös nopeampaa väsymystä verrattuna ilma taakkaa toimintaan.  
  
FMS ei kerro, muuttuuko henkilön suoriutuminen tehtävästä lisätaakan kanssa. Voidaan 
kuitenkin olettaa, että jos henkilö ei kykene kehonpainollaan suoriutumaan liikkeestä, 
saattaa ongelmia ilmetä kuorman kanssa todennäköisemmin. Testillä kartoitetaan hen-
kilön kykyä selvitä kentällä suoritettavista tehtävistä. Nostaminen, kantaminen, työntä-
minen, vetäminen ja erilaisten objektien käyttäminen toiminnassa vaativat pohjaksi liike-
hallintaa. Hyvä liikehallinta luo perustan vaativimmille suorituksille vaihtelevassa ympä-
ristössä. (Suni & Taulaniemi 212: 30, 32). 
 
Kaupunkijääkärin toimenkuvasta ja fyysisistä vaatimuksista voidaan löytää yhtäläisyyk-
siä FMS:n testiliikkeiden kanssa. Tässä luvussa käsitelläänkin, miten FMS testistön eri 
osiot soveltuvat kaupunkijääkärin toimintaympäristöön. 
 
Syväkyykky 
  
Kyykky on liike, jota tarvitaan useissa urheilusuoritteissa. Kyykky on monien liikkeiden 
aloitus- tai valmiusasento. Monissa tehoa ja lihasvoimaa vaativissa liikkeissä kyykky on 
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osana liikettä. Heikko suoriutuminen voi johtua muun muassa hartiarenkaan tai rintaran-
gan alentuneesta liikkuvuudesta. Syy voi olla myös nilkkojen alentunut dorsifleksio tai 
lonkkien alentunut fleksio. Keskivartalon heikko motorinen kontrolli voi myös vaikuttaa 
suoritukseen. (Cook ym. 2014). 
  
Kyykyssä vaadittavat ominaisuudet tulevat kaupunkijääkärin toiminnassa esiin muun 
muassa ponnistaessa ylittämään esteen, estettä ylitettäessä ja laskeutuessa alas es-
teeltä. Kaupunkijääkäri joutuu nostamaan painaviakin objekteja maasta ja mahdollisesti 
nostamaan niitä korkeammalle tasolle, kuten lavalle. Mikäli kehon hallinnassa on puut-
teita, nostaessa objektia ylös liike saattaa siirtyä esimerkiksi lanneselän varaan. Vastaa-
vasti esimerkiksi heikko ylemmän nilkkanivelen liikkuvuus voi aiheuttaa maasta objektia 
nostaessa epävakauden, kun varpaat joutuvat ottamaan tehtäväkseen tasapainon hal-
lintaa. (Ahonen & Sandström 2011: 161, 245). 
  
Taisteluparin evakuoinnissa kaupunkijääkäri joutuu raahaamaan pariaan pysyen mah-
dollisimman matalassa asennossa, jotta ei itse haavoitu. Tämä voi tarkoittaa toimimista 
sovelletussa kyykkyasennossa liikkeessä tai jossakin muussa keholle ei-ominaisessa 
asennossa. Raahattuaan parinsa aloitetaan ensiaputoimet, jonka jälkeen pari otetaan 
kantoon palomiesotteella. Kaupunkijääkäri joutuu siis evakuoidessaan kantamaan va-
rusteidensa painon lisäksi pariaan, jolloin kuorman paino voi nousta yli sadan kilon. 
Tässä korostuu myös syväkyykyssä arvioitava keskivartalon motorinen kontrolli. 
  
Kaupunkijääkäri voi joutua soveltamaan ampuma-asentoaan ja kyykkyasennossa am-
puminen on myös mahdollista esimerkiksi rakennuksen haltuunotossa. Tällöin vartalon- 
ja erityisesti keskivartalon hallintaa koetellaan aseen ja varusteiden painon muuttaessa 
taistelijan painopistettä. 
 
  
Aidan ylitys 
  
Aidan ylitys arvioi epäsymmetrisen askelluksen aikana tapahtuvaa vartalon harppaus-
tekniikkaa. Aidan ylitykseen tarvitaan tukijalan nilkan, polven ja lonkan stabiliteettia ja 
suljetussa kineettisessä ketjussa suoritettua lonkan ekstensiota. Heilahtavan jalan pol-
ven ja lonkan fleksio sekä nilkan dorsifleksio avoimessa kineettisessä ketjussa on edel-
lytys liikkeelle. Dynaamista stabiliteettia tarvitaan liikkeen suorittamiseen. (Cook ym. 
2014). 
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Kaupunkijääkäri tarvitsee aidan ylityksessä vaadittavia ominaisuuksia muun muassa liik-
kuessaan toimintaympäristössään juosten ja esteitä ylittäen. Koordinaation ja asennon 
hallinnan merkitys korostuu kaupunkijääkärin intervallityyppisten kestävyysvaatimusten 
vuoksi. Väsyessään koordinaatio ja asennon hallinta heikkenevät etenkin henkilöllä, 
joilla nämä ominaisuudet ovat lähtökohtaisesti heikot. 
  
Linjassa tehty askelkyykky 
  
Liike simuloi rasitetta hidastuvassa, sivu- ja kiertosuuntaisessa liikkeessä. Kapea tuki-
pinta-ala haastaa keskivartaloa ja alaraajoja, kun optimaalista asentoa pyritään ylläpitä-
mään. Linjassa tehty askelkyykky arvioi lonkkien ja keskivartalon mobiliteettia sekä sta-
biliteettia, etureisien venyvyyttä sekä nilkkojen ja polvien stabiliteettia. Heikko suoriutu-
minen voi johtua lihasepätasapainosta, lonkkien heikosta liikkuvuudesta, heikosta tu-
kialaraajan stabiliteetista tai heikosta liikkuvuudesta rintarangan alueella. (Cook ym. 
2014). Liike haastaa niin asennon hallintaa liikkeessä. Tukipinta-ala on kapea, mikä ai-
heuttaa erityistä haastetta keskivartalon hallinnalle. 
  
Kaupunkijääkäri tarvitsee askelkyykyssä vaadittavia ominaisuuksia esimerkiksi sovelle-
tuissa ampuma-asennoissa, kuten polviasennosta ammuttaessa. Asennon hallintaa ja 
tasapainoa kaupunkijääkäri tarvitsee liikkuessaan vaihtelevassa kaupunkimaastossa 
juosten, hyppien, ryömien ja kaikilla mahdollisilla sovelletuilla tavoilla maastoa hyväksi 
käyttäen. 
  
Olkapäiden liikkuvuus 
  
Olkapäiden liikkuvuus arvioi bilateraalista ja resiprokaalista olkapäiden liikelaajuutta. Se 
arvioi myös lapaluiden liikkuvuutta sekä rintarangan liikkuvuutta ekstensiosuunnassa. 
Heikko suoriutuminen testissä saattaa johtua esimerkiksi hartiakaaren epäoptimaali-
sesta toiminnasta liikkeessä tai eteenpäin kääntyneistä olkapäistä johtuen lihasepätasa-
painosta. Sisärotaatio saattaa olla rajoittunut ulkorotaation kustannuksella esimerkiksi 
urheilijoilla, jotka heittävät lajissaan paljon yläkautta. (Cook yms. 2014). Liikkeessä tes-
tataan koko hartiakaaren liikkuvuutta, sekä rintarangan liikkuvuutta ekstensiosuunnassa. 
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Kaupunkijääkäri tarvitsee liikkeen ominaisuuksia muun muassa asetta selästään otta-
essa. Lähtökohtaisesti asetta pidetään vartalon edessä ampumavalmiina, mutta tarvitta-
essa aseen selässä ollessa kivuton ja tarpeeksi laaja liikelaajuus mahdollistaa aseen 
oton selästä nopeasti erilaisissa toimintaympäristöissä. 
  
Myös erilaisissa nostoliikkeissä sekä kiipeämisessä olkapäiden ja rintarangan liikkuvuus 
on osatekijänä. Mikäli ranka on jäykkä rintarangan kohdalta, keho pyrkii kompensoimaan 
liikkeen jostakin toisesta kohtaa rankaa, kuten lannerangasta. Tämä saattaa kuormittaa 
rankaa epäedullisesti. (Ahonen & Sandström 2011: 193). 
  
Kivuton olkapäiden liikerata on olennaista ampuessa, jossa asennon tulee olla vakaa 
niin vartalon, kun yläraajojen hallinnan osalta. Pistoolilla ampuessa yläraajojen ja erityi-
sesti olkanivelten hallinta on olennaista. 
  
Olkanivelen liikkuvuus korostuu esimerkiksi käsikranaattia heittäessä, jolloin olkanivelen 
joutuu ääriasentoihin heiton eri vaiheissa. Valmistavassa vaiheessa olkanivel on voimak-
kaassa ulkorotaatiossa ja heittoliikkeen alkaessa eteenpäin sisärotaattoreiden tulee olla 
voimakkaita erityisesti eksentrisen voimantuoton suhteen, jotta nivelkapseli ei venyty. 
Olkanivelen takaosan tukevuus on ulkorotaattorien kuin kolmipäisen olkalihaksen, har-
tialihaksen ja leveän selkälihaksen tehtävä. Heittoliikkeen lopussa olkanivel on sisäkier-
rossa. Olkavarren luu saattaa venyä jopa 2,5 senttiä nivelkuopastaan, mikä edellyttää 
niin hyvää liikkuvuutta kuin stabiliteettiakin. (Ahonen & Sandström 2011: 271-272). 
  
Aktiivinen suoran jalan nosto 
  
Liikkeessä arvioidaan takareisien, pakaroiden ja pohkeiden venyvyyttä aktiivisessa liik-
keessä sekä vastakkaisen puolen lonkan liikkuvuutta. Samanaikaisesti lantio tulee pitää 
stabiilina. Heikko suoriutuminen voi johtua heikosta takareisien aktiivisesta venyvyy-
destä tai vastakkaisen puolen heikosta lonkan liikkuvuudesta. Mahdollista on myös 
asymmetrinen lonkkien liikkuvuus. (Cook ym. 2014). 
  
Kaupunkijääkärillä liikkeen ominaisuudet korostuvat muun muassa juoksussa, hypyissä 
ja esteiden ylityksissä. Kaupunkijääkärin liikkuminen on hyvin intervallityyppistä, jolloin 
juoksuosiot saattavat olla hyvinkin intensiivisiä ja spurttimaisia. Juoksuasennossa lantio 
ja lanneranka ovat neutraalissa asennossa optimaalisessa tilanteessa. Vauhdin kasva-
essa askelpituus ja erityisesti tiheys kasvavat, jolloin takareiden aktiivisen venyvyyden 
29 
  
rooli kasvaa maahantulovaiheessa. (Ahonen & Sandström 2011: 332-334). Hypyissä ja 
esteitä ylittäessä ponnistuspituus ja osittain riippuvainen lonkkien liikkuvuudesta. 
  
Keskivartalon stabiliteettipunnerrus 
  
Keskivartalon stabiliteettipunnerrus arvioi keskivartalon stabiliteettia, kun symmetrinen 
yläraajojen suljetun kineettisen ketjun liike suoritetaan. Heikko suoriutuminen testissä 
viittaa heikkoon keskivartalon lihasten stabiliteettiin. Monissa tehtävissä ja harjoitteissa 
tarvitaan stabiloivia keskivartalon lihaksia, jotta voima siirtyy symmetrisesti yläraajoista 
alaraajoihin ja toisin päin. (Cook ym. 2014). 
  
Keskivartalon stabiliteettia kaupunkijääkäri tarvitsee jatkuvasti kantaessaan kuormaan 
harteillaan. Liikkeessä tarkkailtavia ominaisuuksia voidaan verrata esimerkiksi objektien 
nostoihin ja työntämiseen. Keskivartalon voidaan kuvata olevan kineettisen energian vä-
littäjä, jolloin optimaalisessa tilanteessa energia välittyy liikkeessä alaraajoista keskivar-
talon kautta yläraajoihin tehokkaasti. Myös esimerkiksi taisteluparia evakuoidessa kes-
kivartalon hallintaa tarvitaan toimiessa lisätaakan kanssa, pysyen samalla itse mahdolli-
simman suojassa. Lisäksi muun muassa juoksussa keskivartalon hallinta ja kannatus 
ovat avaintekijöinä taloudellisen juoksuasennon saavuttamiseksi. (Ahonen & Sandström 
2011: 334). 
  
Rotaatio-stabiliteettitesti 
  
Rotaatio-stabiliteettitesti arvioi monitasoista keskivartalon stabiliteettia, kun ylä- ja ala-
raajan suorittavat yhtäaikaisesti liikettä. (Kiesel ym. 2007). Testissä tarvitaan hyvää koor-
dinaatiota sekä energian siirtymistä keskivartalon kautta segmentistä toiseen. (Cook ym. 
2014.) Heikko suoriutuminen testissä viittaa heikkoon keskivartalon lihasten stabiliteet-
tiin. Monissa tehtävissä ja harjoitteissa tarvitaan stabiloivia keskivartalon lihaksia, jotta 
voima siirtyy myös asymmetrisesti yläraajoista alaraajoihin ja toisin päin. Kineettinen 
energia liikkeessä saattaa mennä hukkaan, mikäli keskivartalo ei toimi optimaalisesti 
voimien välittäjänä. (Cook ym. 2014). 
  
Keskivartalo toimii liike-energian välittäjänä. Kaupunkijääkärin toimintaympäristössä ylä- 
ja alaraajat saattavat suorittaa yhtäaikaista liikettä esimerkiksi ryömiessä. Koordinaatiota 
kaupunkijääkäri tarvitsee monissa toimissaan, kuten liikkuessa vaihtelevassa maastossa 
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samalla ampuen. Myös suorittaessa monivaiheisia tehtäviä kaupunkiympäristössä koor-
dinaatiota ja nopeaa sopeutumista muuttuvaan ympäristöön tarvitaan. Myös heittoliik-
keen, kuten kranaatinheitto, tehokkuus riippuu siitä, kuinka hyvin yläraaja pystytään yh-
distämään osaksi vartalon liike-energiaa. (Ahonen & Sandström 2011: 269.) 
 
8 Pohdinta 
 
Opinnäytetyön tavoitteena on selvittää, onko FMS eli Functional Movement Screen so-
veltuva liikehallinta- ja lihastasapainokartoitustestistö Puolustusvoimien käyttöön otetta-
vaksi peruskoulutuskaudella tehtävissä jatkokoulutusvalinnoissa. Tarkoituksena on sel-
vittää, ovatko Functional Movement Screenin testattavat osa-alueet yhteydessä kaupun-
kijääkäreiden toimenkuvaan. Testistö voitaisiin suorittaa esimerkiksi ennen palvelukseen 
astumista mahdollisissa esivalintakokeissa, tai osana peruskoulutuskauden testejä. 
 
Varusmiesten fyysisen koulutuksen tavoitteena on kouluttaa sotilaita sijoituskelpoisina 
sotajoukkoihin. Sijoituskelpoisuus tarkoittaa, että koulutettu taistelija täyttää asetetut 
vaatimukset osana omaa joukkoaan. Mikäli näin ei ole, taistelija ei sijoitu kyseiseen jouk-
koon reservissä. Fyysisen koulutuksen tavoitteina ovat myös fyysisen toimintakyvyn ke-
hittäminen, myönteisen asenteen vahvistaminen elinikäisen liikunnan harrastamiseen 
sekä reservin fyysisen toimintakyvyn ylläpito. 
 
Ennaltaehkäisy terveyden- ja hyvinvoinnin 
alalla on pinnalla myös tulevassa sote-uudistuksessa. (Sosiaali- ja terveysministeriö 
2016.) Valtaosa suomalaisista nuorista miehistä sekä osa naisista suorittaa 
varusmiespalveluksen. Tuki- ja liikuntaelimistön vaivojen esiintyvyydellä tällä 
väestöllä on suuri merkitys myös kansanterveydellisestä näkökulmasta. Taanilan 
(2009) mukaan tuki- ja liikuntaelimistön vammojen vähentämiseksi tutkijoiden ja 
puolustusvoimissa työskentelevien tulisi panostaa riskitekijöiden tunnistamiseen 
sekä ennaltaehkäisevien tekijöiden löytämiseen. Sydän- ja 
verenkiertojärjestelmän terveyden ennaltaehkäisyä tehdään aktiivisesti. Pohdimmekin 
opinnäytetyötä tehdessämme, miksi vastaavaa ei olisi perusteltua tehdä myös 
liikejärjestelmään liittyen. Tuki- ja liikuntaelimistön vammat aiheuttavat 
esimerkiksi työkyvyttömyyttä siinä missä jokin muu työkykyä lamauttava vamma 
tai sairaus. 
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Helmikuussa 2017 esitetyssä Valtioneuvoston 
Puolustusselonteossa keskustellaan muun muassa puolustusvoimien koon 
muutoksista sekä puolustuksen tilasta. Suomen sotilaallinen toimintaympäristö 
on raportin mukaan muutoksessa. Vuosina 2012-2014 tehdyssä 
puolustusvoimauudistuksessa sodan ajan vahvuus supistettiin 230 000:aan 350 
000:sta. Nyt selonteossa esitetään sodanaikaisten joukkojen lisäämistä noin 50 
000 miehellä. Raportissa ilmenee, että maavoimien kyky tehtäviensä täyttöön ei 
ole tarpeeksi vahva. Hallitus ehdottanee, että puolustushallinto saisi 55 miljoonaa 
määrärahaa vuodessa, jonka se käyttäisi maavoimien valmiustason nostamiseen. 
Varoja kohdennetaan pääasiallisesti materiaalin kunnossapitoon ja uusimiseen 
sekä päivystysjärjestelmän kehittämiseen. (Valtioneuvoston kanslia 2017; 
Puolustus saa lisävaroja ensi vuonna 2017). Pohdimmekin, olisiko sotilaiden 
suorituskyvyn ennaltaehkäisevällä vahvistamisella paikkansa myös koko 
maavoimien vahvistamiselle. Voitaisiinko suorituskykyisemmällä ja laatuun 
panostavammalla sotilasvoimalla saavuttaa niin parempi kuin kustannustehokkaampi 
tapa toimia? 
 
Tuki- ja liikuntaelimistön vammoille 
altistuminen voi vaikuttaa huomattavasti sotilasvoiman saatavuuteen, vaarantaa 
toiminnallisen valmiuden sekä kuluttaa lääketieteellisiä resursseja. Fyysisen 
kunnon testausta käytetään asepalveluksessa määrittämään, onko palvelusta 
suorittavilla henkilöillä riittävä kuntotaso suorittamaan asepalveluksessa 
vaadittavia tehtäviä. Puolustusvoimissa on käytössä 12 minuutin juoksutesti 
kestävyyskunnon mittaamiseen, sekä vauhditon pituushyppy, istumaannousu ja 
etunojapunnerrus lihaskunnon testaamiseen. (Pihlainen ym. 2015.) Heikot 
tulokset fyysisen kunnon testaamisessa ovat joissakin tutkimuksissa yhteydessä 
korkeampaan vammautumisriskiin. Kestävyys- ja lihaskunnon testaamisen lisäksi 
tutkijat ovat kiinnostuneet myös moninaisempien liikkeiden arviointikeinojen 
käyttämisestä ennustaakseen vammautumista (Lisman ym. 2013). 
 
Suomen puolustusvoimissa käytetty valintamenettely 
peruskoulutuskauden jälkeen ei haastateltava 2:n (2016) sekä haastateltava 4:n 
(2016) mukaan noudata minkäänlaista määriteltyä valintaprosessia, minkä 
perusteella esimerkiksi kaupunkijääkärit valikoituvat jatkokoulutuskaudelleen. 
Menettelyn etuna on, että se ei vie aikaa ja suosii kaikkia tasapuolisesti. 
Kansanterveydellisesti ajateltuna asiassa on kaksi puolta. Puolustusvoimat 
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tunnetaan Suomessa kovimpana kuntokouluna ja palveluksessa aiemmin inaktiivinen 
nuori voi löytää elinikäisen kipinän liikunnan harrastamiseen. On kuitenkin 
mahdollista, että joillekin yksilöille liian vaativat tehtävät tulevat liian 
nopeasti, ottaen huomioon, että peruskoulutuskausi kestää vain kaksi kuukautta. 
Mikäli varusmiehellä ei ole perusliikkuminen kohdillaan, voidaan fyysisen 
toimintakyvyn yhtäkkinen rivakka kasvu nähdä myös riskitekijänä vammojen 
synnylle. On mielestämme myös Puolustusvoimien etu, että tiettyihin tehtäviin 
soveltuvimmat henkilöt valikoituvat näihin tehtäviin kentällä. Myös Kokon 
(2008) mukaan esimerkiksi kaupunkijääkäreiden fyysisille ominaisuuksille tulisi 
asettaa kestävyyden ja voimantuoton sekä kehon painon ja rasvaprosentin osalta 
raja-arvot. Aerobisen peruskestävyyden ja voimaominaisuuksien kehittäminen 
tulisi ottaa tarkemmin huomioon. Lisäksi lihashuollon ja palautumisen 
merkitystä fyysisten vaatimusten kasvaessa tulisi korostaa (Kokko 2008: 75-76.) 
 
On tasapuolista, että jokainen yksilö asetetaan 
samalle viivalle valintaprosessissa. Kuitenkin opinnäytetyötä tehdessämme 
eteemme tuli väistämättä pohtia valintaprosessin soveltuvuutta. Opinnäytetyössämme 
etsimme myös tietoa siitä, olisiko FMS soveltuva testistö 
ehkäisemään palveluksessa tapahtuvia vammautumisia. Tavoitteena oli selvittää, olisiko 
FMS:n tarjoamalla 
tiedolla hyötyä Puolustusvoimille erikoiskoulutuskaudelle tehtävien valintojen 
yhteydessä. Vammariskin ennustavuuden yhteys FMS:ään on vielä kiistatta 
ristiriitainen. Näemme kuitenkin, että FMS voisi tuoda kuntotestaukseen 
laajempaa näkökantaa kehon hallinnan, liikehallinnan ja perusliikkumisen 
näkökulmasta ja toimia ikään kuin riskiluokitusten antajana. Ahonen & Sandstöm (2011: 
342) toteavat, että tutkiessa lihastoimintaa on aina arvioitava myös toiminnassa eikä ar-
vioida pelkästään asentoa. Tällöin selviää myös henkilön kyky hallita kehoaan eri tilan-
teissa. Passiivinen testi ei tuo tarvittavaa informaatiota. Tämän vuoksi esimerkiksi Puo-
lustusvoimissa passiivisten liikeratojen testaaminen ei toisi tarpeeksi informaatiota liit-
tyen henkilön liikkuvuuteen. Vaikka henkilön elastiset ominaisuudet olisivat riittävät pas-
siivisessa liikeradassa, ei tämä ole edellytys sille, että henkilö kykenisi hyödyntämään 
tätä itse toiminnassa. FMS testaakin laajemmin liikkuvuutta ja liikehallintaa itse liik-
keessä. Sen voidaan nähdä testaavan, pääsevätkö nivelet tiettyihin asentoihin, jotta ne 
voivat tarvittaessa mukautua myös lisättyyn kuormitukseen. 
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Ideaali testausmaailma ei aina ole 
toteutettavissa todellisessa maailmassa resurssien puitteissa. Toisin sanottuna 
halukkuus kuntotestauksen kehittämiseen on varmasti olemassa, mutta kenties esimer-
kiksi ajankäytöllisistä syistä toteuttaminen ei ole mahdollista. Näemme, että FMS:n 
potentiaali yhdistettynä sen helppokäyttöisyyteen olisi juuri Puolustusvoimien 
kuntotestaukseen soveltuva. Sen testaamat osa-alueet ovat moninaiset, kuten 
aiemmissa opinnäytetyön kappaleissa on todettu. Osa-alueita voidaan myös 
soveltaa kaupunkijääkärien toimintaan. Puolustusvoimissa testijoukot ovat 
suuria, minkä vuoksi testin on oltava helppo ja nopeahko suorittaa sekä vain 
vähillä ylimääräisillä tarvikkeilla suoritettavissa. FMS:n suorittamiseen menee 
noin 12-15 minuuttia ja se on tutkimuksissa suoritettu muun testauksen 
yhteydessä sujuvasti. Mielestämme kuntotestauksessa saatuja tuloksia olisi 
mielekästä hyödyntää esimerkiksi juuri koulutusvalintaprosessissa. 
 
FMS:ään liittyvien tutkimustulosten 
ristiriitaisuus voidaan nähdä johtuvan osittain siitä, että käytettyjä 
muuttujia testissä on vaikea vakioida. Kenties vammariskin ennustavuuden sijaan 
onkin viisaampaa puhua testin yhteydessä sen mahdollisuudesta antaa 
riskiluokituksia ja antaa kuvaa henkilön perusliikkumisen hallinnasta. Osaavan 
arvioijan testattavana testi voi tuoda suurenkin potentiaalisen hyödyn henkilön 
liikkumisen ja liikkumisen kehittymisen suhteen. FMS:n tavoitteena on havaita 
liikemallien rajoitteet, jotta alan ammattilaiset voivat määritellä korjaavat 
harjoitteet liikkeiden normalisoinniksi ennen fyysisten vaatimusten lisäystä 
harjoitteluun. Vaikka vielä ei olla pystytty todistamaan, että FMS:n 
tulosten paraneminen yksilöllä vähentää vammautumisriskiä, näyttäisi kuitenkin 
olevan järkevää yrittää muunnella ja hallita tätä riskitekijää. (Tee ym. 2016.) 
 
Kuten Kokko (2008) sanoo, taisteluvarustuksen 
paino ja sen aiheuttamat rajoitukset ovat sotilaan fyysiseen suorituskykyyn 
vaikuttavia tekijöitä ja kehon fysiologiset ominaisuudet voivat joko rajoittaa 
tai parantaa suoriutumista. Kaupunkijääkärin erikoisvarustuksen paino on noin 
30 kiloa. Mikäli varusmiehen kehon toiminnan perusta ei ole kunnossa, on 
selvää, että päälle on vaikea rakentaa vaativampaa suorituskykyä. Cook (2010: 
193) käyttää esimerkkinä, että jos huonolaatuiseen kyykkyyn lisää painoa, 
tullaan vain vahvistaneeksi huonolaatuista kyykkyä. Hyvä liikehallinta korostuu 
erityisesti toimintaympäristön ja tehtävien ollessa ajoittain äärimmäisiä. 
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Hottan ym. (2015) tutkimuksessa todetaan, että 
fysioterapeutin tai jonkun muun liikunta-alan ammattilaisen tulisi olla mukana 
testaustilanteessa ja sen arvioinnissa ainakin tiettyjen liikkeiden, kuten 
syväkyykyn suhteen. Tämä olisi tärkeää, jotta pystyttäisiin tarkemmin 
määrittelemään, mistä esimerkiksi jokin rajoittava tekijä johtuu ja määritellä 
sopivat harjoitteet ongelman korjaamiseksi (Hotta ym. 2015). Oikein 
kohdennetuilla harjoitteilla ihminen saadaan muuttamaan tapaansa käyttää 
kehoaan. (Ahonen & Sandström 2011: 184.) Puolustusvoimissa voitaisiinkin 
pohtia, olisiko heille tarkoituksenmukaista ottaa työtiimiinsä jäseneksi myös 
fysioterapeutti. Fysioterapeutti voisi toimia Puolustusvoimissa monenlaisissa tehtävissä 
niin ennaltaehkäisevissä tehtävissä kuin kuntoutuksen, ohjauksen ja neuvonnan saralla. 
Moniammatillisuus korostuu terveys- ja hyvinvointialalla niin koulutuksessa kuin työelä-
mässäkin. Fysioterapeuteilla olisi varmasti annettavaa myös Puolustusvoimille alan am-
mattilaisina ja näemme, että esimerkiksi FMS-sertifioitu fysioterapeutti voisi tuoda pal-
jonkin hyötyä sotilaiden toimintakyvyn edistämiselle. Jatkokehittämisideana opinnäyte-
työlle voisi olla konkreettinen FMS:n käyttö Puolustusvoimien jatkokoulutusvalintojen yh-
teydessä.  
 
Opinnäytetyöprosessi on ollut kokonaisuudessaan mielenkiintoinen ja tuotos on erilai-
nen, kun mitä alussa luulimme. Lähdimme liikkeelle ajatuksesta, että Puolustusvoimien 
tulisi testata liikkuvuutta, mutta opinnäytetyön edetessä totesimme sen olevan vain yksi 
osa laajempaa kokonaisuutta. Tehtyjen haastatteluiden jälkeen kirkkaampi kuva opin-
näytetyön sisällöstä alkoi muodostua. Lopputuotos on eheämpi, kun olisi voinut ajatella 
prosessin alussa. Pitkäaikaisen työskentelyn myötä ajatus kehittyy ja oppimista tapahtuu 
prosessin aikana jatkuvasti.  
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